BEGRAVNINGSFORMULAR Anmilan om begravning - Svedala forsamling

Begravningsbyra '

AVLIDEN

Tillhér Svenska kyrkan [0 JA [0 NEJ

Namn Avliden/datum

Personnummer Forsamling

Bostadsadress Postadress

NARMAST ANHORIG

Namn Relation
Personnummer Forsamling

Bostadsadress Postadress

Telefonnummer

KONTAKTPERSON (om nagon mer utdver ovan niimnda)

Namn Relation

Telefonnummer

BEGRAVNING

Enligt Svenska kyrkan [J  Borgerlig [  Annan konfession [

Begravningsdatum -dagen den kl. i kyrka/lokal

Kremering O »  Minneslund [0 Urmnlund [0 Askgravplats [
Jordbegravning [

Svedala [0 Bérringe [J Térringe [ V Kirrstorp [J Annan plats [

Kyrka/kapell/lokal Prést/officiant

Musiker Vaktmistare

Sjélaringning - dagen den kl. i kyrka
Tackségelse - dagen den kl. i kyrka
Minnesstund _
GRAVPLATS/NYTTJANDERATTSINNEHAVARE

Namn Personnummer

Bostadsadress Postadress

Telefonnummer Kyrkogard / Gravplats

Denna bokning ar gjord av datum

: Om FONUS - anteckna kontor, kontaktperson och telefonnummer




